PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

e y b
COMPROBANTE DE PAGO % Bancolombia

: DATOS GENERALES DEL APORTANTE
THPO IDENTIFICAGION: CEDULA DE GIUDADANIA NUMERD DE IDENTIFICACION: 31947131

NOMBRE O RAZON SCCIAL: NOHORA LUCIA ARJAS QUIJANG
CIUBAD/MUNICIPIO: CALI DEPARTAMENTC: VALLE
DIRECCION: PARCELACION CHORRO DE TELEFONO: 5550850
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: [FINDEPENSHENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMIGA; Actividades de consultaria de
FORMA DE PRESENTACION: UMIco
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA); NO
[ T " DATOS GENERALES DE LA PLANILLA )
NUMERO PLANILLA: 7898140697 11P0 DE PLANILLA: - INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: oclubre PERIODG COTIZACION MES: octubre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 23 SALUD: ANO- 2003
DHAS DE MORA: h
FEGHA PAGO (aaaa/mm/dd); 2023/11/01 NUMERQ AUTORIZAGION: 262492525
S ' R -~ NOVEDADES B

- 'LIQUIDACION GENERAL - -~ -

NG | RET | TDE | TAE | TDP [ TAP | CORTVSP. VST | SLN [COM| IGE | LMA [VAC [AVP [VCT | IRP |
|

TOTALES .
L COTIZANTES [ TOTAL PAGADQ
"PENSION L T
ADMINISTRADQRA
NIT CODIGD NOMBRE... oo ]
| 000336004 | 25-14 ] 25-14 COLPENSIONES 1 $ 384.000
SUBTOTAL: 1 $ 384.000
i} - SALUD -
ADMINISTRADORA
NIT copIGe | NOMBRE
800088702 | EPSG10 CHA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $ 300.000
SUBTOTAL: 1 $ 300.600
‘- L e T TRIESGOS PROFESIONALES |
il ADMINISTRADCRA
NIT CODIGO NOMBRE
| 860011153 | 1423 14-23-POSITIVA GOMPARIA DE SEGURDS S.A. 1 $ 12.600
N SUBTOTAL: f $ 12,600
QK&/ VALOR SIN MORA: $ 696.600
VALOR MORA; $0
TOTAL PAGADO: | = $696.600|
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